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Latar Belakang: Permasalahan muskuloskleteal merupakan suatu permasalah
serius yang dapat menyebabkan keterbatasan fungsional individu. Permasalahan
muskuloskeletal menyumbang 40% permasalahan kronis. Salah satu
permasalahan muskuloskeletal adalah acute compartment syndrome, yaitu
peningkatan tekanan intrakompartmen yang dapat menyebabkan gangguan perfusi
jaringan dan selanjutnya mengakibatkan kematian jaringan. Acute compartment
syndrome terbanyak disebabkan oleh fraktur. Penyebab lain antara lain luka bakar,
gigitan ular, trauma vaskular, penggunaan obat-obatan, dan pembebatan
berlebihan. Fasiotomi adalah tindakan operatif untuk mengurangi tekanan
kompartmen. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang
memperpanjang length of stay pasien acute compartment syndrome.
Metode : Penelitian ini merupakan studi observasional analitik dengan desain
cohort retrospektif. Teknik sampling yang digunakan adalah total sampling
bersumber rekam medis pasien acute compartment syndrome pada periode
Januari 2013 - Oktober 2016. Ditemukan 13 pasien dengan acute
compartment syndrome. Data yang ditemukan kemudian dilakukan analisis
bivariat Spearman .
Hasil : Rerata lama rawat inap adala 35.85±8.73. Hubungan lama rawat inap
dengan berbagai variabel adalah sebagai berikut : variabel jeda waktu (r = -0.032,
p = 0.146), jenis kelamin (r = 0.306, p = 0.167), usia saat admisi (r = 591, p =
0.022), hemoglobin (r = -0.144, p = 0.328), hematokrit (r = -0.570, p = 0.026),
leukosit (r = 0.039, p = 0.453), trombosit (r = 0.21, p = 0.256), dan eritrosit (r =
-0.356, p = 0.128).
Simpulan : Variabel yang berpengaruh dan bermakna secara statistik adalah usia
saat admisi. Semakin tua usia pasien acute compartment syndrome semakin lama
rawat inapnya (r = 591, p = 0.022)
Kata kunci : Acute Compartment Syndrome, faktor risiko, length of stay,
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ABSTRAK
Muhammad Salsabil Lasarik, G.0013162, 2016. Factors impact on prolong of
length of stay in acute compartment syndrome patient. Skripsi. Fakultas
Kedokteran, Universitas Sebelas Maret, Surakarta.
Latar Belakang:
Musculoskeletal problem is a serious problems which can cause limitation of
individuals. Musculoskeletal prolembs accounted for 40% of chronic problem.
One of musculoskeletal problem is acute compartment syndrom, which is the
increase of intracomprtment that causes problem in perfusion and can results
muscle death. Most acute compartment syndrome is caused by fracture. The
others is caused burn injury, fracture, vascular trauma, drug use, and over .
Fasciotomi is operatif procedure to decompress intracompartment pressure. This
study aim to know factors that exted length of stay of acute compartment
syndrome patient.
Metode :
This study was analitical observational with cohort-retrospective design.
Total sampling was used to got the sample from medical record in the period
January 2013 - October 2016. We found 13 patients with acute compartment
syndrome. The data found then performed bivariate spearmen.
Hasil : Mean of legth of stay is 35.85±8.73 days. Relations between length of
stay and other variabel is : time interval admission - fasciotomy (r = -0.032, p =
0.146), sex (r = 0.306, p = 0.167), age at admission (r = 591, p = 0.022),
haemoglobin (r = -0.144, p = 0.328), haematokrit (r = -0.570, p = 0.026),
leucocyte (r = 0.039, p = 0.453), trombosit (r = 0.21, p = 0.256), dan erytrocyte
(r = -0.356, p = 0.128).
Simpulan :
Variabel that have correlation and statistically significant is age of admission. The
older age at admission of acute compartment sydnrome patient the longer lengthf
of stay (r = 591, p = 0.022)
Keyword : Acute Compartment Syndrome, faktor risiko, length of stay,
vii
PRAKATA
Puji syukur senantiasa penulis panjatkan kehadirat Allah SWT atas rahmat
dan karunia-Nya sehingga penulis dapat menyelesaikan skripsi dengan judul
“Faktor-faktor yang memperpanjang length of stay pasien acute compartment
syndrome”.
Skripsi ini disusun sebagai salah satu syarat kelulusan tingkat sarjana di
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret Surakarta. Kendala dalam
penyusunan skripsi ini dapat teratasi atas pertolongan Allah SWT dan melalui
bimbingan dan dukungan berbagai pihak. Untuk itu, perkenankan penulis
mengucapkan terima kasih kepada:
1. Prof. Dr. Hartono, dr., M.Si selaku Dekan Fakultas Kedokteran
Universitas Sebelas Maret.
2. Sinu Andhi Jusup, dr. M.Kes selaku Ketua Program Studi Kedokteran
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret.
3. Kusmadewi Eka Damayanti, dr., M.Gizi selaku Ketua Tim Skripsi
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret serta seluruh jajarannya
4. Udi Herunefy H., dr., Sp.B., Sp.OT, selaku Pembimbing Utama yang
telah meluangkan waktu untuk memberikan bimbingan dan saran mulai
dari penyusunan proposal sampai selesainya skripsi ini.
5. Dian Nugroho, dr., selaku Pembimbing Pendamping yang telah
meluangkan waktu untuk memberikan bimbingan, koreksi, dan motivasi
mulai dari penyusunan proposal sampai selesainya skripsi ini.
6. Darmawan Ismail, dr., Sp.BTKV, selaku Penguji Utama yang telah
memberi saran dan kritik demi kesempurnaan skripsi ini.
7. Kepala dan segenap staf Rekam Medik RSUD Dr Moewardi yang telah
membantu dalam pengambilan data
8. Mama Nur Lailah Ahmad, Papa Hudiyanto, Dek Vansa, Dek Caysa dan
seluruh keluarga besar atas doa dan dukungan untuk menyelesaikan skripsi
ini.
9. Sahabat-sahabat penulis yang memberikan semangat dan mendoakan
selama ini: teman-teman ngaji, teman kos, ta’mir Masjid Ar-Radliyah,
teman tutorial, teman-teman FSI Tunas Ilmu rekan-rekan Alacritas dan
semua pihak atas segala dukungan dan segala bantuan dalam penyelesaian
skripsi ini
Meskipun tulisan ini masih belum sempurna, penulis berharap skripsi ini dapat








DAFTAR ISI ………………………………………………………………... vii
DAFTAR TABEL ………………………………………………………….. xi
DAFTAR GAMBAR………………………………………………………. xii
DAFTAR LAMPIRAN…………………………………………………….. xiii
BAB I. PENDAHULUAN……………………………………………… 1
A. Latar Belakang Masalah …………………………………….. 1
B. Rumusan Masalah …………………………………………... 4
C. Tujuan Penelitian ……………………………………...……. 5
D. Manfaat Penelitian ………………………………………….. 6
BAB II. LANDASAN TEORI…. ……………………………………….. 6
A. Tinjauan Pustaka…………………………………………….. 5




D. Faktor Risiko................................................................ 9
E. Patofisiologi.................................................................. 10





J. Kondisi-kondisi khusus................................................. 15





B. Pengaruh engan rawat inap.......................................... 19
4.Rawat Inap........................................................................... 19
A. Definisi......................................................................... 19
B. Kerangka Pemikiran ……………………………………….... 21
C. Hipotesis …………………………………………………….. 22
BAB III METODE PENELITIAN ……………………………………….... 23
A. Jenis Penelitian …………………………………………….. 23
B. Lokasi dan Waktu Penelitian………….…………………...... 23
C. Subjek Penelitian...................................................................... 25
D. Identifikasi Variabel Penelitian ……………………………... 25
E. Definisi Operasional Variabel ……………………………….. 25
F. Instrumen Penelitian………..................................................... 26
G.Cara Kerja………………………………………..................... 27
H. Rancangan Penelitian.............................................................. 27
I. Teknik Analisis Data …………….…………………................ 28
BAB IV. HASIL PENELITIAN …………………………………………. 32
xA. Deskripsi Karakteristik Sampel…………………................... 32
B. Analisis Normalitas…….......................................................... 32
C. Analisis Bivariat hubungan Lama rawat inap dengan faktor
risiko............................................................................................. 33
BAB V. PEMBAHASAN ……………………………………………….. 37
A. Karakteristik Sampel Penelitian............................................... 37
B. Analisis Hubungan Antar Faktor Penelitian............................. 37
BAB VI. SIMPULAN DAN SARAN …………………………………..... 42
A. Simpulan ………………………………………………........ 42





Tabel 2.1 Indikasi Fasiotomi pada compartment syndrome menurut beberapa
pakar........................................................................................ 12
Tabel 4.1 Distribusi ACS pada setiap kausa..........…………................. 32
Tabel 4.2 Deskripsi variabel lama rawat ina, usia, dan jeda waktu........ 32
Tabel 4.3 Deksripsi Variabel Tes Darah Rutin....................................... 34
Tabel 4.4 Distribusi Jenis Kelamin Pasien Compartmentn Syndrome.... 34
Tabel 4.5 Uji Normalitas Variabel-Variabel Penelitian.......................... 34
Tabel 4.6 Hubungan korelasional faktor risiko dengan lama rawat inap 34
Tabel 4.7 Hubungan Korelasional Kadar Hematokrit (terkategorisasi) dengan
lama rawat inap....................................................................... 35
xii
DAFTAR GAMBAR
Gambar 2.1 Patofisiologi Compartment Syndrome.................................... 12
Gambar 2.2 Fasiotomi otot dengan tekanan tinggi..................................... 13
Gambar 4.1 Distribusi ACS pada setiap kausa..........…………................. 32
Gambar 4.2 Deskripsi variabel lama rawat ina, usia, dan jeda waktu........ 32
Gambar 4.3 Deksripsi Variabel Tes Darah Rutin....................................... 34
Gambar 4.4 Distribusi Jenis Kelamin Pasien Compartment Syndrome...... 34
Gambar 4.5 Uji Normalitas Variabel-Variabel Penelitian.......................... 34
Gambar 4.6 Hubungan korelasional faktor risiko dengan lama rawat inap 34
xiii
DAFTAR LAMPIRAN
Lampiran 1. Surat Kelaikan Etik
Lampiran 2. Surat Izin Penelitian
Lampiran 3. Data Subjek Penelitian
Lampiran 4. Hasil Uji Deksriptif
Lampiran 5. Hasil Uji Normalitas
Lampiran 6. Hasil Uji Korelasi Bivariat Spearman
Lampiran 7. Surat Selesai Penelitian
